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計計 13　1831 1　31
例があり（7才，男児），これを加え32例の月別発生の状況
は同じく第1表に示す如くである。これによると毎月その
発生が見られるが，10月，11日の晩秋初冬の頃が他の季
8
2×4
32例中30例は肺下野におけ
るものであった。かかる陰影
の持続期間は，北本氏4）によ
ると平均20．2日で第直ないし
第3週目に消失するものが最
も多いといい，美甘氏3）3な
いし4週，燥氏5）2ないし3
週，堀田氏6）数日から2ない
し3週，竹原：四丁）3ないし5
週と述べている。私の成績で
は，32例中陰影消失を追求し
得なかった3例を除いた他の
29例について見ると第2表
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第2表陰影持続期間
期間 例数
1週以内
2週〃
3週〃
4週〃
5週〃
6週〃
7週〃
8週〃
?????
計1　・・
％
0
6．9
41．3
24．1
13．7
6．9
3．4
3．4
99．7
x本論文の要旨は昭和30年1月，第38回目本小見科学会北海遣地方会に細いて発表した。
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の如く，その約80％23例が3ないし5週目に陰影の消失
を見た。
　3．これら32例申23例においる赤沈値を測定したが，
それら赤沈値の最高値とその正常値に復するまでの日数は
第3表に示す如くである。即ち他の報告曝）簡におけるが
第3表最高赤沈値（平均値）とその促進期間
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た岡田氏等O）も胸部レ線写真により肺内部以下に陰影を証
明し，且つ肋膜炎などの合併なくして赤沈値の強い促進を
示す時には，結核性浸潤よりも原発性非定型肺炎を含めた
一過性浸潤の方を考慮すべきであるとの趣旨の論述をなさ
れたが，私の成績からも一応首肯されるのである。
　4．亥にこれら患児の寒冷血球凝集価について見ると，
それらの最高寒冷血球凝集価は第4表に示す如く，教室に
おける研究10）の結果推計単願に有意義であるとされた128
x以上の擬集価を示した例は32例申30例あり，この凝集
価が32×以下に下降するまでの日数は同じく第4表に示
す如く，30例中24例80％が4週以内に下降した。
　5．MG凝集反応については，本肺炎慰者の約50％に
20×ないしそれ以上の凝集価が見い出されるといわれて
おり，　さらに軽症例では20％に陽性に現われるが比較的
重症例または遷延性の経過をとる者では75％に証明され
るともいわれている4）・11）・IL’〉。私も昨年北大細菌学教室よ
り譲渡を受けたMG菌を使用し，昨年10月以tk　102例の
2
如く，中等度以上に促進せるもの多く，約56％において
40mm以上の促進を示し，また10　mm以上の促進例19例
において14例が3週以内に正常値に復した。　かように本
肺炎例の中には，かなり赤沈値が促進し，短期聞の聞に正
常値に復する例が多いことは，胸部レ線所見，寒冷血球凝
集反応と共にその診断上の一根拠となり得るものと考えら
れる。竹原氏7）も赤沈値の申三度以上の促進並びに短期聞
における正常甘えの復帰は，白血球数並びにその百分率と
相四って百日咳との鑑別の一助になるといわれ，さらにま
笛4表　最高寒冷血球凝集価とその
　　正常価に復する迄の期間
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感冒様愚児に同反応を行ったが，その威績は同時に測定し
た寒冷血球凝集価と共に第2図に示す如くであった。図中
二重の円印が同期四一の原発性非定型肺炎11例について
の成績で，11例中4例約36％に．32xあるいはそれ以上の
MG凝集価の上昇が認められた。さらに本肺炎以外の感冒
様患児については，第2図に見る如く，91例中32Xまで
上昇した例は1例だけで，他はすべて2ないし16×の範
囲にあ．つた。　しかしてこの32xまで上昇した1例におい
ては，レ線的に本肺炎を思わしめる陰影は認められなかっ
たが，寒冷血球週内価は128×まで急激に上昇を示し，お
そらく原発性非定型肺炎の不全型と推測される。
　しかして本凝集素は発病後2ないし3週目に出現し，4
ないし5週貝に最高となり，7ないし8週で減少を示すと
いわれるがD，丁】）・12、，私の成績でも前述の如く11例中4例
が32×あるいはそれ以上の上昇を示したが，　これら4例
第5表
6W
は第5表に示す如く，何れも発病後数週を経てから凝集価
の上昇を見たものであった。
　かようva　MG凝集価は寒冷1血球凝集価が下降を示す頃
より上昇するので，　寒冷血球凝集反応と異り瓢G凝集反
応は原発性非定型肺炎の早期診断には用い難く，従来いわ
れているように遡及的に本肺炎を診断する場合にのみ価値
を有するものと思われる。
．攻上最近1年聞の道内幽幽小児科における原発性非定型
肺炎32例について報告し，併せて少数例ではあるが昨秋
来行っているMG凝集反応の成績について述べた。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　（昭和30．6．28受付）
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文 献
症例 1　2w3W
器1：血膿、認
No．31　ii　1128×（16×）
No．41　，i　i256×（8×’）
64×（256×）
32×（33×）
16×（64×）
16×（32×）
1）小林・他：小肥科診療15，287（昭27）．
2）　南浦：　第．5厘同ヒ日本iS、児禾…｝学会発表（瓢召28＞．
3）美甘：臨豚内科小見科8，1（昭28）．
4）北本；最新医学9，64（昭29）．
5）　操：　日本臣需邦木結核　13，473（H召29）．
6）　堀田。f也：　ノ」、児禾斗診療　16，12（H召28）．
7）　！h隔原：　4、児不斗臣需床　8，　61（ll召30）．
8）小林：H本丁肱結核11，307（昭27）．
9）　岡田・他．：　日本臣鋸班木結核　13，587（ロ召29｝．
10）　南浦・f也＝　！」、児幾年診療　17，249（ll召29）．
11）操：臨豚の進歩．4（昭25）．
12）詫摩：主な小児疾患とその臨肱2（昭27）．
Summary
　　　32　cases　of　primary　atypical　pneumonia　（P．　A．　P）　were　observed　during　the　past　year
and　important　clinical　symptoms　with　results　of　laboratory　tests　including　cold　hemagglu－
tination　（C．　H，　A）　and　agglutipatiop　of　streptococcus　M．　G　（M．　G．　A）　are　follows．
　　　1）　The　prominent　symptoms　in　the　majority　of　patients　were　a　rise　in　temperature
and　coughing．　，　x　　II）1面1trations　of　Roentgeno rams　were　generally　con丘ned　in　lower　lobes（30　cases），
favoring　the　right　cardiophrenic　angle　（12　cases）．
　　III）　．　Accelerated　erythrocyte　sedimentation　rate．above　40　mm　was　observed　in　56tt　of
the　cases　and　its　return　to　normal　level　required　aproximately　3　weeks．
　　IV）　Positive　C．　H．A　（Titer　abov　’128×）　was　observed　in　30　cases　and　its　decrease
below　32×　required　4　weeks　or　less．
　　V）　Positive　M．　G．・A’（Titer　above　32×）　was　obtained　in　4　out　of　II　cases　tested，　and
maximum　titers　werse　obtained　in　the　4　th　or　5　th　week　after　contracting　disease：
　　Among　91　cases　of　Upper　respiratory　infection，　of　other　origins　M．　G．　A　was　’positive
only　in　1　case．
　　From　the　abovei，．，though　positive　in　certain　cases　of　P．　A．　P，　M．　G．　A　is　not　significant
in　the　early　stage　of’　the’　disease，　but　is　of　diagnostic　value　when　applied　in　the　tater　・stage．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　June　28，　1955）
